



































































A	EEUU	hi	ha	una	 llarga	 tradició	en	 la	 recollida	
sistemàtica	de	dades	dels	serveis	de	protecció	per	tal	de	
poder	avaluar	l’atenció	que	donen	els	serveis	dels	estats,	
dissenyar	 polítiques	orientades	 a	millorar	 els	 resultats,	
avaluar	 les	 institucions	 que	 proveeixen	 els	 serveis	 i	
incentivar	 la	 creació	 dels	 programes	 innovadors	 per	
millorar	els	resultats.	
Dos	dels	 exemples	més	 clars	 són	el	 sistema	de	
bases	 federal	 AFCARS	 i	 els	 contractes	 programa	
(performance	 based	 contracting)	 que	 moltes	
administracions	utilitzen	per	analitzar	els	resultats	de	la	
intervenció	 que	 fan	 les	 institucions	 amb	 les	 que	
contracten	serveis.	





delinqüència,	 etc.).	 Els	 segons	 són	 els	 resultats	 de	 la	
intervenció	 com	 pot	 ser	 l’eficiència	 i	 efectivitat	 dels	
programes	(BASSC,	2008).	





suficient	 estabilitat	 i	 permanència	 en	 el	 seu	 lloc	
d’habitatge.	 I	 en	 l’àmbit	 de	 benestar	 s’analitzen	
l’educació,	 la	 salut	 física	 i	 mental	 mentre	 estan	 en	 el	
sistema	de	protecció	i	quan	s’emancipen	del	sistema,	així	
com	la	preparació	per	l’emancipació	(BASSC,	2008).	
L’AFCARS	 s’ha	 centrat	molt	 en	 objectius	 bàsics	
del	 sistema	 de	 protecció	 com	 són	 la	 seguretat	 i	
l’estabilitat	 i	 els	 Performance	 Based	 Contracting	 s’han	
mantingut	aquests	objectius	 com	a	eix	 central	però	en	
alguns	 casos	 s’han	 incorporat	 altres	 indicadors	 de	 les	
habilitats	 del	 nen	 i	 jove.	 No	 obstant,	 els	 investigadors	
s’han	mostrat	més	 preocupats	 per	 l’impacte	 que	 té	 el	





avaluar	 el	 funcionament	 del	 sistema	 de	 protecció	
anomenat	 Assessment	 and	 Action	 Records	 i	 en	 base	
aquest	orientar	les	polítiques.	L’avaluació	es	feia	sobre	7	
dimensions:	 salut,	 educació,	 desenvolupament	







en	 funció	de	 l’edat:	menys	de	12	mesos,	 1-2	 anys,	 3-4	
anys,	 5-9	 anys,	 10-14	 anys	 i	 15	 o	més	 anys.	 Per	 a	 fer	




crear	 un	 paquet	 de	 materials	 per	 poder	 recollir	 la	
informació	que	es	coneixen	com	Looking	After	Children	
Materials.	En	els	dos	últims	anys	s'han	incorporat	dades	
de	 seguiment	 dels	 joves	 que	 estan	 en	 un	 procés	 de	
transició	a	la	vida	independent	(17-21	anys).	




pot	 ser	 utilitzat	 per	 altres	 països	 i	 adaptar-se	 si	 s’obté	
una	 llicència	 del	 consorci	 que	 desenvolupa	 aquest	
sistema	al	Regne	Unit.	Així	el	LAC	s’ha	 implementat	en	
diferents	 jurisdiccions	 de	 més	 de	 15	 països,	 com	
Austràlia1,	 Canada,	 Nova	 Zelanda,	 Bèlgica,	 Noruega,	
Suècia,	 Hongria,	 Macedonia,	 Rusia,	 Polonia,	 etc.	 No	










L’	 Adoption	 and	 Foster	 Care	 Analysis	 and	





mig	 any.	 L’Administration	 for	 Children	 and	 Families	
(ACF)3	utilitza	AFCARS	per	diferents	raons	incloent:	
	
• Determinar	 els	 incentius	 pels	 programes	
d’adopció	
• Preparar	 l’informe	 de	 resultats	 del	 sistema	 de	
protecció	que	es	publica	i	es	presenta	al	congrés.	
Aquests	 informes	 es	 fan	 per	mandat	 d’una	 llei	
“Adoption	and	Safe	Families	Act”	(ASFA)	de	l’any	
1997.	Al	1998	es	va	fer	el	primer	 informe	de	 la	
sèrie	 que	 es	 titulen	 Child	 Welfare	 Outcomes.	
Aquests	 informes	 proveeixen	 informació	 sobre	
l’execució/acompliment	 dels	 estats	 en	 7	
categories	de	resultats	(outcomes)4		
• Desenvolupar	 les	 avaluacions	 dels	 serveis	 del	
departament	 de	 Infants	 i	 Famílies	 (per	
comprovar	 que	 es	 segueixen	 els	 requeriments	
federals;	 saber	 què	 passa	 als	 infants	 i	 famílies	
supervisats	pels	serveis	de	protecció,	assistir	als	
estats	 en	 ajudar	 als	 nens	 i	 les	 famílies	 a	
aconseguir	resultats	positius)	







• Identificar	 les	 àrees	 d’esforç	 tècnic	 inicial	 o	
incrementat,	 ajuts	 per	 a	 serveis	 específics,	
recerca	avaluació	i	regular	canvi	
• Respondre	 a	 les	 peticions	 de	 dades	 de	 l’estat	
federal,	estatal,	local	i	privades.	
Com	hem	dit	els	AFCARS	permeten	fer	els	informes	Child	
Welfare	 Outcomes	 per	 fer	 l’anàlisi	 de	












1.1.	 Percentatge	 de	 nens	 víctimes	 que	
experimenten	 una	 recurrència	 del	
maltractament	en	un	període	de	6	mesos	

















per	 anar	 a	 una	 llar	 de	 forma	 permanent	
(reunificació,	adopció	o	guarda	legal)	
3.4.	%	de	nens	que	va	ser	tutelats	amb	menys	
de	 12	 anys	 que	 han	 sortit	 durant	 l’any	 de	 la	
tutela	per	anar	a	una	llar	de	forma	permanent	
(reunificació,	adopció	o	guarda	legal)	
C3.1.	 nens	 que	 el	 primer	 dia	 de	 l’any	 i	 l’últim	
que	 van	 sortir	 per	 reunificació	 permanent	 i	
portaven	24	mesos	o	més	tutelats	


















més	 i	 han	 estat	 reunificats	 amb	 pares	 o	
cuidadors	en	menys	de	12	mesos	
C1.2.	mitjana	d’estada	en	mesos	dels	nens	(des	





més	 i	 han	 estat	 reunificats	 amb	 pares	 o	






sortit	 de	 tutela	 durant	 l’any	 per	 execució	 de	
l’adopció	en	menys	de	12	mesos.	
C2.1.	%	de	nens	que	des	de	l’última	retirada	han	









C2.4.	 %	 de	 nens	 que	 esdevenen	 lliures	 per	
adoptar	als	últims	6	mesos	de	l’any,	i	estaven	el	
primer	 dia	 de	 l’any	 en	 tutela	 havent	 estat	
tutelats	 17	 mesos	 o	 més	 i	 no	 era	 possible	
legalment	adoptar-los	el	primer	dia	de	l’any	
C2.5	 %	 de	 nens	 que	 han	 estat	 adoptats	 en	
menys	 de	 12	 mesos	 i	 van	 esdevenir	
“adoptables”	 durant	 els	 12	mesos	 anteriors	 a	
l’any	d’estudi	
6.	Incrementar	l’estabilitat	en	el	recurs		






6.1c.	 %	 dels	 nens	 que	 han	 estat	 més	 de	 24	
mesos	en	tutela	i	han	tingut	2	emplaçaments	o	
menys	
7.	 Reduir	 el	 nombre	 de	 recursos	 pels	 que	 passen	 els	
nens	









infantil,	 els	 legisladors	 i	 altres	 experts	 en	 protecció	
infantil.	 Els	 informes	 també	 inclouen	 dades	 sobre	 els	
factors	 contextuals	 i	 les	 anàlisis	 de	 dades	 que	 fan	 els	
estats.	Els	informes	es	sustenten	en	dos	grans	sistemes	
de	dades:	AFCARS	i	el	NCANS	(National	Child	Abuse	and	
Neglect	 Data	 System).	 Els	 Estats	 han	 d’informar	
voluntàriament	 d’AFCARS	 i	 NCANS	 és	 voluntari	 pels	
estats.	El	NCANS	conté	informació	detallada	sobre	cada	
nen	pel	que	s’ha	obert	un	expedient	com	a	conseqüència	
d’una	 sospita	 de	 maltractament.	 Els	 resultats	 es	
publiquen	 anualment	 al	 Child	 Maltreatment	 Report	
Series.		
Inicialment	 s’informava	 de	 12	 mesures	 per	
avaluar	 els	 7	 resultats	 establerts,	 però	 al	 2002	 van	
començar	a	incloure	dades	de	4	àmbits	de	permanència	
que	 incloïen	 15	 mesures	 individuals.	 Pel	 què	 ara	
s’inclouen	dades	de	27	mesures.	
	
Les	 dades	 contextuals	 són	 dades	 que	 ajuden	 a	
interpretar	els	resultats.	Aquestes	són:	
• Les	 dades	 estadístiques	 estatals	 dels	 nens	 al	
sistema,	amb	la	raça/etnicitat	i	pobresa.	
• El	 percentatge	 de	 nens	 tutelats	 visitats	
mensualment	 pel	 seu	 referent	 i	 el	 percentatge	
de	visites	de	visites	mensuals	a	la	llar	del	nen.	
• El	 nombre	 i	 les	 característiques	 (edat,	
raça/etnicitat	 i	 tipus	 de	 maltractament)	 dels	
nens	víctimes	
• La	mitjana	 i	 la	 mediana	 de	 temps	 de	 resposta	
(temps	entre	que	s’informa	del	maltractament	i	






• El	 número	 i	 característiques	 (edat	 i	
raça/etnicitat)	dels	nens	que	esperen	adopció	
• El	 número	 i	 característiques	 (edat	 i	




Les	 dades	 sobre	 els	 nens	 es	 treuen	d’	AFCARS,	







mesures.	 	Un	percentatge	de	 canvi	 de	 5.0	o	major	 (en	
positiu	 o	 negatiu)	 es	 considera	 un	 indicador	 de	 canvi	
significatiu.	 Així	 mateix	 defineixen	 els	 nivells	 de	
correlació	 entre	 variables	 contextuals	 i	 resultats	 en	
imperceptible	 (0<0.2),	baix	 (.2-.4),	moderat	 (.4-.7),	 alta	
(.7-.9)	i	molt	alta	(.9-1)	
Les	dades	les	publiquen	un	cop	els	estats	les	han	
aprovat	 en	 obert6	 i	 així	 es	 poden	 obtenir	 dades	
específiques	per	estats,	anys,	etc.	
Per	 a	 introduir	 les	 dades	 tant	 AFCARS	 com	
NCANDS	han	elaborat	un	llibre	de	codis7	.	L’	AFCARS	té	
103	 codis,	 en	 el	 llibre	 de	 codis	 detalla:	 en	 número	 de	
variable,	el	nom	de	la	variable,	l’element	i	l’etiqueta	de	
variable,	definició	i	el	tipus	de	variable	(nombre	enter	x	




instruccions.	 Es	 camps	 són:	 Servei	 preventius,	 casos	
referits	revisats	i	nens,	temps	de	resposta,	professionals,	
nens	 víctimes	 que	 ja	 havien	 informats	 als	 serveis	 de	
protecció,	 nens	 morts	 que	 havien	 estat	 informats	 al	




estableix	 quins	 són	 els	 estàndards	 que	 solen	 ubicar-se	
entre	el	percentil	25	 i	75.	Ara	bé,	el	 sistema	 també	ha	
tingut	moltes	crítiques.	Se	l’ha	criticat	que	els	indicadors	
no	 recullen	 dades	 rellevants	 com	 la	 reunificació	 o	
l’adopció,	o	 la	permanència.	Per	exemple	quan	es	mira	
nens	 que	 han	 estat	 12	 mesos	 o	 menys.	 També	 s’ha	
criticat	 que	 no	 es	 té	 en	 compte	 que	 els	 canvis	 en	 un	
resultat	afecten	els	altres	resultats.	Així	reduir	el	temps	
de	reunificació	por	incrementar	la	taxa	de	reentrada.	Els	
resultats	 no	 tenen	 en	 compte	 les	 diferències	 en	 els	









donen	al	 sistema	de	protecció	a	 la	 infància,	Nova	York	
Keeping	Count/Keeping	Track	9perquè	té	una	perspectiva	






En	 el	 projecte	 es	 considera	 que	 el	
desenvolupament	 humà	 com	 una	 sèrie	 de	 transicions	
graduades	en	els	anys.	En	alguns	casos	les	transicions	són	
biològiques	 com	 la	 pubertat	 i	 en	 altres	 són	 fites	
socialment	 construïdes	 com	 l’escola	 o	 el	 treball.	 En	
aquesta	conceptualització	té	una	especial	forà	el	paper	
que	el	capital	humà	té	en	el	desenvolupament	i	com	una	
habilitat	 afecta	 o	 pot	 promoure	 una	 altra	 habilitat	 i	
permet	a	l’individu	afrontar	les	transicions.	
El	 projecte	 s’estructura	 en	 6	 transicions:	 birth,	
pre-school,	 kindergarten,	 Pre-teen	 years,	 high	 school	
years,	 emergint	 adulthood.	 L’estudi	 es	 centre	 en	
analitzar	com	s’han	construït	les	oportunitats	pels	nens	
a	 cada	 etapa:	 d’on	 venen	 i	 si	 estaran	 preparats	 per	 la	
següent.	
Per	 cada	 etapa	 es	 defineixen	 a)	 les	 habilitats	 i	
experiències	 cognitives,	 relacionals	 i	 experiències,	












model	 de	 contractació	 en	 el	 que	 es	 compra	 resultats	
d’execució,	enlloc	de	serveis	o	transacció	de	bens.	És	una	




se	 als	 objectius,	 així	 com	 la	 gestió	 de	 la	 fiabilitat	 del	
sistema	i	que	aquest	pugui	ser	sostenible.		
Aquest	 tipus	 de	 contractació	 ha	 guanyat	
popularitat	 i	 de	 fet	 el	 govern	 federal	 d’Estats	 Units	 el	
defineix	com	el	mitjà	preferent	per	contractar	serveis.	
La	 denominació	 de	 PBC	 s’usa	 en	 països	 com	
Austràlia,	Nova	Zelanda	i	Canada.	A	EEUU	sovint	es	diu	
Performance-Based	 Logistics,	 i	 Contracting	 for	
Availability	o	Contractor	Logistics	Support	a	UK.		
Aquest	model	de	contractació	va	ser	començat	a	




recursos	 i	 poques	 vegades	 l’impacte.	 Quan	 la	 llei	
Adoption	 and	 Safe	 Families	 Act	 es	 van	 començar	 a	
avaluar	va	establir	les	expectatives	de	resultats	respecte	
dels	 serveis	 en	 la	 protecció	 infantil,	 temps	 de	
permanència	 i	 benestar,	 es	 va	 començar	 a	 traspassar	
aquest	 sistema	 als	 propis	 estats;	 que	 van	 començar	 a	
traslladar-ho	 als	 contractes	 amb	 les	 entitats,	 tot	 i	 que	
pocs	van	incloure	un	sistema	de	pagaments	basat	en	els	




PBC	 vinculaven	 els	 resultats	 al	 pagament.	 En	 aquesta	
revisió	 s’observen	 tres	 grans	 tipus	 de	 PBC:	 els	 que	
vinculen	 el	 PBC	 amb	 petits	 incentius	 	 i	 penalitzacions	
sense	 afectar	 la	 part	 més	 gran	 de	 subvenció;	 els	 que	
demanen	a	les	entitat	que	siguin	elles	les	que	s’assegurin	




essencials	 per	 poder	 desenvolupar	 aquests	 PBC	 són	 el	
diàleg	 entre	 l’administració	 i	 les	 entitats	 constant	 per	
poder	clarificar,	resoldre	situacions,	etc.;	 tenir	mesures	












que	 suposaven	 separar	 als	 nens	 de	 les	 seves	 famílies	
reduint	 a	 més	 d’un	 terç	 els	 casos	 (Kearney,	 McEwen,	
Bloom-Ellis	 &	 Jordan,	 2010).	 Després	 els	 investigadors	
van	alertar	de	 l’alta	 inestabilitat	dels	nens	als	 recursos	
(DeCoursey,	 Goerge,	 &	 Courtney,	 2006;	 Budde	 et	 al,	
2004).	 Com	 a	 resposta	 el	 Department	 of	 Children	 and	
Family	 Services	 d’Illinois	 va	 ampliar	 el	 PBC	 amb	 el	





Aquest	 programa	 es	 proposava	 en	 l’àmbit	
residencial	 millorar	 la	 seguretat	 i	 estabilitat	 dels	 nens	
durant	el	tractament	residencial,	reduir	la	severitat	dels	
símptomes	 clínics	 i	 millorar	 les	 seves	 habilitats	
funcionals,	 i	millorar	els	resultats	dels	nens	després	del	




fer	 per	 les	 diferències	 en	 la	 tipologia	 de	 nens	 acollits	
entre	els	diferents	centres	o	els	dies	en	que	el	nen-jove	







fer	 que	 el	 govern	 es	 poses	 a	 revisar	 els	 serveis	 i	 a	 fer	
recomanacions.	Però	el	primer	problema	és	que	com	que	
el	 sistema	 de	 protecció	 està	 semidescentralitzat	 en	
autoritats	 locals	 no	 tenien	 un	 sistema	 de	 recollida	 de	
dades,	 i	 les	 autoritats	 locals	 tampoc	 recollien	 cap	
informació	 de	 forma	 sistemàtica.	 No	 sabien	 ni	 què	
estaven	 fent,	 ni	 quins	 resultats	 donava.	 Per	 això	 es	 va	
crear	el	Looking	After	Children	System	(LAC).	
Es	va	generar	un	equip	de	professionals	i	experts	
de	 varis	 camps	 per	 treballar	 en	 la	 construcció	 d’un	
sistema	de	recollida	de	dades.	L’equip	estava	d’acord	en	
la	 importància	 de	 focalitzar-se	 en	 a)	 els	 resultats	 per	
determinar	la	qualitat	i	efectivitat	de	la	intervenció;	b)	el	
desenvolupament	 positiu	 (més	 que	 el	 negatiu)	 i	 c)	 la	
parentalitat	 suficientment	 positiva	 per	 promoure	 el	
desenvolupament.	 L’equip	 considerava	 que	 per	 poder	
avaluar,	 reportar	 i	 poder	 orientar	 les	 polítiques	 calia	
planificar	i	monitoritzar	“la	parentalitat”	i	els	serveis	que	
els	joves	i	nens	reben	i	els	resultats	que	s’assoleixen.	Per	
això	 van	 crear	 diferents	 instruments,	 un	 dels	 que	més	




de	 les	 4	 nacions	 constitutives	 assumeix	 aquesta	
responsabilitat	i	també	l’aplicació/adaptació	del	LAC.	Així	
a	Anglaterra	 fan	una	 avaluació	 anual	 dels	 resultats	 del	
sistema	de	protecció	i	elaboren	un	informe	que	en	diuen	
Outcomes	for	children	looked	after	by	local	authorities	in	





els	 indicadors	 de	 resultats	 en	 salut,	 delictes,	 abús	 de	
substàncies,	 salut	 emocional	 i	 conductual,	 absències	
escolars	i	nens	que	no	assisteixen	a	l’escola11.		








a	 Anglaterra,	 tals	 com	 el	 nivell	 de	 lectura,	 escriptura	 i	
matemàtiques	assolit,	 incloent	dades	 sobre	necessitats	








1. L’èxit	 escolar	 	 a	 l’estadi	 1:	 miren	
percentatge	de	nens	tutelats	que	assoleixen	
exitosament	 els	 objectius	 en	 lectura,	





3. L’èxit	 escolar	 a	 l’estadi	 4:	 miren	 el	
percentatge	de	nens	tutelats	que	assoleixen	
els	 continguts	 en	 diferents	 àrees	 com	
matemàtiques	i	llengua.		
4. El	 percentatge	 de	 nens	 tutelats	 que	
presenten	necessitats	educatives	especials.		
5. Diferències	 en	 l’assoliment	 dels	 objectius	
educatius	 dels	 nens	 tutelats	 amb	
necessitats	educatives	especials	i	els	que	no	
tenen	aquestes	necessitats.	







8. Nens	 tutelats	 que	 estan	 amb	 les	
supervisions	 de	 salut	 al	 dia	 (revisions	
anuals,	salut	bucat,	vacunacions,	etc).	
9. Percentatge	 de	 joves	 que	 són	 internats	 a	
justícia,	 i	 percentatge	 que	 reben	 una	
amonestació.	
10. Percentatge	 de	 joves	 amb	 problemes	 de	















• Activitat	 principal	 (s'està	 formant,	 està	
estudiant,	 no	 pot	 estudiar	 o	 treballar	 per	
malaltia...)	
• Allotjament	 (amb	 pares,	 pis	 supervisat,	
residència,	etc)	




Paral·lelament	 el	 Department	 of	 Education	
també	 fa	 un	 recull	 de	 les	 característiques	 dels	 nens	










• Nombre	 de	 nens	 pels	 que	 s'ha	 sol·licitat	 la	
intervenció	de	serveis	socials	
• Qui	ha	sol·licitat	el	procés	
• Avaluacions	 i	 necessitats	 primàries	 del	 menor	
(negligència,	absència	de	pares,	pobresa,	etc)	






• Mitjana	 de	 temps	 entre	 que	 el	 jutjat	 ha	 autoritzat	
l'adopció	i	els	serveis	socials	han	trobat	i	aprovat	una	
família	d'adopció	
• Percentatge	 de	 nens	 que	 esperen	 menys	 de	 16	

















seguretat	 i	 l’estabilitat	 i	 els	 Performance	 Based	
Contracting	s’han	mantingut	aquests	objectius	com	a	eix	
central	 però	 en	 alguns	 casos	 s’han	 incorporat	 altres	
indicadors	de	les	habilitats	del	nen	i	jove.	No	obstant,	els	
investigadors	 s’han	 mostrat	 més	 preocupats	 per	
l’impacte	que	té	el	sistema	en	el	desenvolupament	del	





internacional	 existent	 en	 l’àmbit	 de	 l’avaluació	 dels	
resultats	 dels	 sistemes	 de	 protecció	 a	 la	 infància	 i	
adolescència	per	recollir	els	indicadors	i	les	mesures	que	
s’utilitzen	 i	 la	 manera	 com	 es	 mesuren,	 i	 també	 els	
procediments	que	s’empren	per	a	la	seva	construcció.		
Aquest	apropament	a	la	literatura	internacional	
permet:	 a)	 aportar	 evidències	 sobre	 quins	 són	 els	
principals	 indicadors	 utilitzats	 en	 altres	 països	 per	
avaluar	l’impacte	dels	respectius	sistemes	de	protecció	i,	





Per	obtenir	 informació	sobre	els	 indicadors,	 les	
mesures	 i	 la	 seva	 construcció	 s’ha	 fet	 una	 revisió	
documental	sistemàtica	d’articles	científics,	informes	de	
recerca	 i	 d’avaluació,	 regulacions	 i	 portals	 web	 de	
diferents	organismes	oficials.	
En	la	revisió	realitzada	s’entenen	com	a	resultats	




previstos.	 Els	 indicadors	 es	 defineixen	 com	 els	
instruments	que	permeten	mesurar	els	canvis	al	llarg	del	









les	 principals	 bases	 de	 dades	 i	 metacercadors	 com	
Science	Direct,	 i	Trobador	+	i	s’ha	activat	el	protocol	de	
cerca	 booleana,	 combinant	 termes	 substantius	 (foster	




S’han	 seleccionat	 i	 revisat	 un	 total	 de	 119	
referències	 des	 del	 2006	 fins	 a	 l’actualitat	 (articles	 en	
revistes	internacionals,	informes	de	recerca,	portals	web	
i	 documents	 oficials	 en	 llengua	 anglesa).	 Dels	 119	
documents	 revisats,	 s’han	 seleccionat	66	a	partir	 de	 la	
validesa,	 fiabilitat	 i	 utilitat	 de	 la	 informació	
proporcionada.	 Dins	 d’aquests	 67	 documents,	 s’han	




Per	 analitzar	 el	 contingut	 de	 les	 referències	








Els	 indicadors	 i	 mesures	 seleccionades	 s’han	
classificat	en	dos	grans	apartats.	En	un	primer	apartat,	es	
troben	 aquells	 indicadors	 i	 mesures	 que	 permeten	
obtenir	informació	sobre	les	condicions	de	protecció	dels	




El	 segon	 gran	 apartat	 recull	 els	 indicadors	 i	
mesures	 que	 permeten	 obtenir	 informació	 sobre	 el	
desenvolupament	dels	infants	tutelats	o	supervisats	pel	
sistema	 de	 protecció.	 Aquests	 indicadors	 i	 mesures	
aporten	dades	sobre	les	necessitats	dels	infants	i	joves	i	
sobre	 els	 resultats	 i	 l’impacte	 que	 les	 mesures	 de	
protecció	 estan	 tenint.	 Per	 altra	 banda,	 en	 aquest	









Al	 mateix	 temps,	 en	 aquest	 segon	 apartat,	 els	
indicadors	i	mesures	seleccionades	s’agrupen,	en	el	cas	
dels	infants	entre	0	i	18	anys,	en	funció	de	quatre	grans	
àmbits:	 salut,	 desenvolupament	 cognitiu,	 emocional	 i	
social;	 i	 en	 set	 àmbits	 en	 el	 cas	 dels	 joves	 extutelats:	
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